ANESTEZIYOLOJi ve REANIMASYON TIP STAIJI

STAJIN TANITIMI

Anesteziyoloji ve Reanimasyon staji her giin saat 08.00’de baslayip, saat 18.00’de biter. Her giin saat
12.00-13.00 aras! “6gle arasi” olarak birakilmistir. Stajin ikinci glinli saat 08.30-12.30 arasi
Monitorizasyon ve Kardiyo-pulmoner Reslisitasyon uygulamalari yaptirilmaktadir. Anesteziyoloji ve
Reanimasyon Staji siiresince 6grencilere toplam 32 konu anlatilmakta, 6 OTO yapilmakta, 4 saatlik
pratik uygulamasi (maketler tGzerinde) yaptiriimakta ve 3 saatte de sunu yaptiriimaktadir. Derslerin 14
tanesi klasik, 18 adedi uzaktan egitim (online), 6 adedi olgu temelli 6gretim (OTO) olarak
verilmektedir. OTO yapilan derslerin basinda 2-3 soruluk mini sinav yapilarak, 6grencinin bu konuyu
dinleyip dinlemedigi sorgulanacaktir. Bu mini sinavlarin ortalamasinin % 10’u ge¢gme notuna
katilacaktir. Diger teorik dersler ve sunular ise staj sliresince her giin saat 13.00 — 18.00 arasinda
verilmektedir. Ders sireleri 50’ser dakika olup, her ders arasinda 10 dakika ara verilmektedir. Staj
saat 08.00’de baslamaktadir. Sabah 08.00-12.00 arasinda 6grenciler dort gruba ayrilarak (bir grup A
Blok Ameliyathanesinde, bir grup C blok ameliyathanesinde, bir grup C Blok +2 Genel Yogun
Bakimda, bir grup da A Blok +7 Genel Yogun Bakim Unitesinde Klinik uygulamalara katilmaktadir.
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ANESTEZIYOLOJi ve REANIMASYON TIP STAJI AMACI

Anesteziyoloji ve Reanimasyon staji; 6grencilerin, anestezinin anlamini kavramalarini, farkli anestezi
yontemlerini 6grenmelerini, anestezik ilaglari tanimalarini, hava yolu giivenligi icin havayolu arag ve
gereclerini tanimalarini, bu arac¢ ve gerecleri kullanabilmelerini, endotrakeal entiibasyon becerisi
kazanmalarini, kardiyopulmoner resisitasyon uygulamasini 6grenmelerini, hastanin yasamsal
fonksiyonlarini nasil izlenecegini ve korunacagini bilmelerini, komadaki hastayi taniyip ilk midahaleyi
yapabilmelerini, kazalarda ilk yardimi yapabilmelerini, sivi tedavisi yapabilmelerini, asit-baz denge
bozukluklari hakkinda bilgi sahibi olup pratik basit yorumlar yapabilmelerini, agri tiplerini taniyip, agrili
hastanin tedavisine yaklagimi belirtebilmelerini ve verilen teorik bilgilerle yogun bakim ve
ameliyathane uygulamalarinda pratik yapabilmelerini hedefleyen bir egitim siirecidir.

Gincel CEP 2020 formu esas alinarak olusturulan ders programinda amag, Anesteziyoloji ve
Reanimasyon Anabilim Dali’'ni tanimak, Anestezi ve Yogun Bakimlarda monitorizasyon, kalp
durmalarinda Temel Yasam Destegi ve gerekirse ileri yasam destegi uygulayabilmek, basit manevra ve
araclarla hava yolu acikhgini saglayip, maket lzerinde endotrakeal entlibasyon yapabilmeyi, anestezi
ve yogun bakimda kullanilan bazi ilaglari tanimayi ve gerekirse kullanabilmeyi, genel ve rejyonal
anestezi tekniklerini aciklayabilmeyi, yogun bakimlara hangi tip hastalarin alindigini 6zetleyebilmeyi,
Crush sendromu, dehidratasyon, sivi elektrolit dengesi bozukluklari, sepsis, dolasim soku, ARDS, , beyin
olim ve donor bakimi, enteral ve parenteral beslenme, oksijen tedavisi, suda bogulma, agrili hastaya
yaklasim gibi konularda bilgi sahibi olma ve uygulamalarin 6grenilmesi hedeflenmistir.

Teorik dersler; klasik anlati (13 adet), uzaktan egitim (18 adet), Olgu Temelli Ogretim (6 adet) olmak
Uzere verilecektir. Maketler Gzerinde uygulamalar ve ameliyathane ve yogun bakimlardaki pratik
uygulamalar sayesinde anestezi uygulamalari hakkinda bilgi sahibi olup, hastalarin ameliyata
hazirlanirken nelere dikkat edilmesi gerektigini 6zetleyecek, yogun bakimlara alinacak kritik hastalari
taniyabilecektir. Solunumu ve dolasimi durmus acil bir hasta ile karsilastiginda Temel ve ileri yasam
destegini uygulayabilecek beceriyi kazanacaktir. Ozellikle, kalbi durmus hastayi taniyabilme, yardim
¢agirma, pozisyon verme, havayollarini agma, airway koyabilme, Maske-valv-kese ile ventilasyon, OT
Entlibasyon (maket ve canli kiside uygulama), kalp masaji yapabilme, defibrilasyon yapabilme
becerisini kazanmasi hedeflenmektedir.



OGRENiM HEDEFi

Hava yollari ve solunum sisteminin anatomi ve fizyolojik mekanizmalarini

OGRENiIM HEDEFLERININ PROGRAM YETERLILIKLERI VE TEMEL ROLLERLE iLiSKILENDIRILMESi

iLGiLi PROGRAM

YETERLILiKLERI

TEMEL ROL TEPDAD GENEL HEKiMLiK BECERILERi

R1- Tip Doktoru
R2-Ekip Calisani
R3-iletisimci

R4-Lider

R5-Saglik Savunucusu
R6-Bilim insani
R7-Profesyonel

GH1- Analitik Ve Elestirel Diisiinme
GH2-Klinik Sorgulama-Akil Yiiritme
GH3-Problem Cozme

GH4-Bilgiye Ulagsma Ve Kullanma
GH5-Yasam Boyu Ogrenme
GHé-iletisim Ve Ekip Calismasi

PY7

PY1 R1

animsar.
MSS ve 6zellikle medulla spinalis ve periferik sinirlerin anatomi ve fizyolojik PY1 R1
mekanizmalarini animsar.
Genel ve Rejyonal Anestezi hakkinda hasta ve hasta yakinlarini

- . ) . o . PY1 R1
bilgilendirecek ve yonlendirecek bilgiye sahip olur.
Ameliyathane, yogun bakim ve agri kliniklerinin ¢alisma prensiplerini agiklar. | PY1 R1
Temel monitorizasyon hakkinda bilgi sahibidir ve uygular. PY1 R1
Preoperatif donemde hastanin ameliyata hazirhgl hakkinda bigi sahibidir. PY1 R1 GH1
Arter kan gazlarini yorumlar. PY1, PY2 R1, R7 GH1, GH2, GH3
In:cravenoz: inhalasyon aneste2|kler.|, I'okal'ar.1e.ste2|kler, opioidler ve PY1 R1 GH4
noromuskiler blokerler hakkinda bilgi sahibidir.
Genel ve rejyonal anestezinin komplikasyonlari hakkinda bilgi sahibidir. PY1 R1
Yogun bakim gerektiren hastalari tanir. PY1, PY2 R1 GH2
Analjezik kullanim ilkelerini bilir. PY1 R1 GH4
Postoperatif agri ve tedavisi ile ilgili bilgi sahibidir. PY1 R1 GH4
Hava' yolu gereclerini (airway, orotrakeal entlibasyon, balon, valv-maske ile PYL, PY6, PY7 RLR7 GH2, GH6
ventilasyon, vs) uygular.

. 1, PY2

Kardiyak arest tanisi koyar, TYD ve IYD uygular. PY1, PY2, PY6, R1, R7 GH2,GH3, GH6




Hastalarin vital bulgularini 6lcer ve degerlendirir. PY1, PY6, PY7 R1,R7 GH2, GH6




ANESTEZi ve REANIMASYON TIP STAJI CEP TABLOSU

AGIZ KURULUGU Dehidratasyon Multisistem | Dehidratasyon TTAK Yazili
ANURI-OLIGURI Dehidratasyon Multisistem | Dehidratasyon TTAK Yazil
ANURI-OLIGURI Svi ve Elektrolit Denge Multisistem | Sivi Ve Elektrolit Denge Bozukluklari 1,2 | T A K Yazili
Bozukluklari
ANURI-OLIGURI Crush Yaralanmasi Multisistem | Crush Yaralanmalari TAK Yazili
ANURI-OLIGURI Sok Multisistem | Sok A Yazili
ATES Dehidratasyon Multisistem | Dehidratasyon TTAK Yazili
ATES Sepsis Multisistem | Sepsis A Yazili
BAS DONMESI Dehidratasyon Multisistem | Dehidratasyon TTAK Yazili
BiLiNG DEGiSiKLIKLERI ;'(‘)’;:Eiﬁ::{ont Denge Multisistem | Sivi Ve Elektrolit Denge Bozukluklari 1,2 | T AK Yazil
BiLINC DEGISIKLIKLERI Sok Multisistem | Sok A Yazih
Kardiyovask | 1.Kardiopulmoner Resiisitasyon (TYD)
BiLINC DEGISiKLIKLERI Kardiyo Pulmoner Arrest iler 2.Kardiopulmoner Resiisitasyon (iYD) | A Yazili
Solunum 3.Monitdérizasyon Uygulamasi
BiLINC DEGISiKLIKLERI Asit Baz Denge Bozukluklari Multisistem | Asit- Baz Dengesi Bozukluklari 1,2 A Yazili
DiSPNE ARDS Solunum ARDS TTA Yazili
HALSIZLIK Dehidratasyon Multisistem | Dehidratasyon TTAK Yazili
HALSIZLIK Sivi ve Elektrolit Denge Multisistem | Sivi Ve Elektrolit Denge Bozukluklari 1,2 | T AK Yazil
Bozukluklari
HIPOTANSIYON Dehidratasyon Multisistem | Dehidratasyon TTAK Yazil
HIPOTANSIYON Sok Multisistem | Sok A Yazil




HiPOTERMI / HIPERTERMIi | Sepsis Multisistem | Sepsis TTA Yazili
KA S ISKELET SISTEMi
AGRILARI (Bel, Crush Yaralanmasi Multisistem | Crush Yaralanmalari TAK Yazili
Boyun, Sirt, Kalga ve
Ekstremite Agrisi )
Sivi ve Elektrolit (Sodyum,
KONVULSIYONLAR Potasyum, Kalsiyum, Magnezyum, | Multisistem | Sivi Ve Elektrolit Denge Bozukluklari 1,2 | T AK Yazih
Fosfor) Denge Bozukluklari
KONVULSIYONLAR Asit Baz Denge Bozukluklari Multisistem | Asit- Baz Dengesi Bozukluklari 1,2 A Yazih
PARESTEZI Sivi Elektrolit Denge Bozuklugu Multisistem | Sivi Ve Elektrolit Denge Bozukluklari 1,2 | T A K Yazili
Kardiyovask | 1. Kardiopulmoner Reslsitasyon (TYD)
PUPIL DEGISiKLiKLERI Kardiyo Pulmoner Arrest uler 2. Kardiopulmoner Resdsitasyon (iYD) | A Yazili-Uygulama
Solunum | 3. Monitérizasyon Uygulamasi
Kardiyovask | 1. Kardiopulmoner Resdisitasyon (TYD)
SENKOP Kardiyo Pulmoner Arrest aler 2. Kardiopulmoner Resiisitasyon (IYD) |A Yazili-Uygulama
Solunum | 3. Monitérizasyon Uygulamasi
Kardiyovask | 1. Kardiopulmoner Reslsitasyon (TYD)
SiYANOZ Kardiyo Pulmoner Arrest tler 2. Kardiopulmoner Resdsitasyon (iYD) | A Yazih-Uygulama
Solunum | 3. Monitdrizasyon Uygulamasi
TETANI Sivi ve Elektrolit Denge Multisistem | Sivi Ve Elektrolit Denge Bozukluklari 1,2 | T A K Yazil
Bozukluklari
1. Dehidratasyon
YANIK Dehidratasyon Multisistem | 2. Kazalar (Ev-is-Trafik, Elektrik TTAK Yazili
Carpmasi, Disme, Bogulmalar)
Sivi ve Elektrolit Denge - .
YANIK Multisistem | Sivi Ve Elektrolit Denge Bozukluklari 1,2 | T A K Yazili
Bozukluklari
YANIK Sok Multisistem | Sok A Yazil
Sivi ve Elektrolit (Sodyum,
ZEHIRLENMELER Potasyum, Kalsiyum, Magnezyum, | Multisistem | Sivi Ve Elektrolit Denge Bozukluklari 1,2 | T AK Yazili

Fosfor) Denge Bozukluklari




ZEHIRLENMELER ARDS Solunum | ARDS TTA Yazili

ZEHIRLENMELER Asit Baz Denge Bozukluklari Multisistem | Asit- Baz Dengesi Bozukluklari 1,2 A Yazil

OGRENME

DUZEYi ACIKLAMA

Acil durumu taniyarak acil tedavisini yapabilmeli, gerektiginde uzmana yonlendirebilmeli.

On tani koyarak gerekli 6n islemleri yapip uzmana yénlendirebilmeli.

Tani koyabilmeli ve tedavi hakkinda bilgi sahibi olmali, gerekli 6n islemleri yaparak uzmana yénlendirmeli.

Tani koyabilmeli, tedavi edebilmeli.

Birinci basamak kosullarinda uzun siireli izlem ve kontroliinii yapabilmeli.

Korunma 6nlemlerini (birincil, ikincil, Gglinctl korunmadan uygun olan/olanlari) uygulayabilmeli.




ANESTEZi ve REANIMASYON STAJI TEMEL HEKiMLIiK UYGULAMALARI

UYGULAMA

UYGULAMA ADI

DONEM 3 DERS ADI

DONEM 5 DERS ADI

OGRENiIM
DUZEYi

GIRISIMSEL VE GIRISIMSEL "Airway" uygulama ;-Ei;dsplﬂgr?‘r;: restistiasyon (YD) 3
OLMAYAN UYGULAMALAR y uye AR UYe

3. Ameliyathane pratigi
GIRISIMSEL VE GiRISIMSEL Damar volu acabilme Damar Yolu Agabilme 5
OLMAYAN UYGULAMALAR y ¢ Mesleki Becerisi
GIRISIMSEL VE GiRISIMSEL . . 1.Kardiopulmoner Resiisitasyon (TYD)
OLMAYAN UYGULAMALAR | Defibrilasyon uygulayabilme 2.KPR Uygulamasi 4
GIRISIMSEL VE GIRISIMSEL Entlibasyon yapabilme ;-EerdS’pl:JIn;::;‘: restistasyon (TYD) 3
OLMAYAN UYGULAMALAR yonyap i

3.Ameliyathane pratigi
GIRISIMSEL VE GIRiSIMSEL . . . .
OLMAYAN UYGULAMALAR IM, 1V, SC, ID enjeksiyon yapabilme Mesleki Beceri 3
GIRiSIMSEL VE GiRIiSIMSEL ileri vasam destei sa3lavabilme 1.Kardiopulmoner Resiisitasyon (TYD) 5
OLMAYAN UYGULAMALAR yas gl saglay 2.KPR Uygulamasi
GIRISIMSEL VE GIRiSIMSEL Kan basinci dlctimii vapabilme 1.Monitdrizasyon 4
OLMAYAN UYGULAMALAR sumuyap 2.Monitérizasyon Uygulamasi
GIRiSIMSEL VE GiRISIMSEL | Puls oksimetre uygulayabilme ve 1.Monitérizasyon a
OLMAYAN UYGULAMALAR degerlendirebilme 2.Monitdrizasyon Uygulamasi
GIRISIMSEL VE GiRISIMSEL Temel vasam destesi sa#lavabilme 1.Kardiopulmoner Resiisitasyon (TYD) 4
OLMAYAN UYGULAMALAR vas gl saglay 2.KPR Uygulamasi







ANESTEZi ve REANIMASYON STAJI OLCME-DEGERLENDIRME YONTEMLERI

iki haftalik Anesteziyoloji ve Reanimasyon staj déneminde ve sonunda égrenciler dért basamakli bir
degerlendirmeden gegeceklerdir. Oncelikle 6 adet OTO yapilan dersin basinda (ilk 10 dk) 2-3 soruluk
mini sinavdan gececektir. Bu sinavlarin en az besine katilma zorunlulugu vardir. Katilinmayan sinavdan
sifir aldig1 kabul edilecektir. Alinan notlar toplami 6’ya bolinerek son not hesaplanacak, bu son notun
% 10’u bitirme sinav hesabina katilacaktir. ikinci basamak yazili sinav olup, stajin sonunda yapilacak ve
toplam 20 ¢oktan segmeli soru tipinden olusacaktir. Sinav siiresi 20 dakikadir. Yazili sinavda her soru
toplam 5 siktan olusmaktadir. Pratik sinava katilabilmek icin teorik sinavdan en az 50 puan almak
zorunludur. Pratik sinav maketler {izerinde yapilmaktadir. Pratik uygulamada 6grencinin uygulamayi
yapis sekline gére ve dnceden yapilandirilimis uygulamanin uygun veya yanlis yapilmasina gore puanlar
verilmekte, toplam 100 puan {izerinden hesaplanmaktadir (Staj Basinda nasil degerlendirilecegi
aciklanacaktir). Stajda basarili sayilabilmek icin pratik sinavdan da 100 iizerinden en az 70 almak
zorundadir. Teorik sinavin %35’i, pratik sinavin ise % 50’si, mini sinavlardan alinan puanin %10’u ve
sunumlardan alinan puanin % 5’i alinarak 6grencilerin gegme puani hesaplanmaktadir. Puan toplami
60 ve Uzeri olan 6grenciler stajda basarili olup gecer not almaktadir. Daha diisiik puan alan 6grenciler,
bltinleme sinavina girmek zorundadirlar. Bitiinleme sinavi her yil kiirsii kurulu toplantisinda ortak
verilen bir zaman diliminde yapilacaktir. Bitiinleme sinavi da yukarida anlatilan kosullarda yapilacaktir.
Bitlinleme sinavinda sorulacak sorularin zorluk derecesi 10 tanesi kolay 10 tanesi ise orta zorlukta
olmasi kararlastiriimistir. Bu sinavdaki gecer not, teorik sinavdan aldigi notun % 40’1 ve uygulamali
sinavdan aldigi notun % 601 toplamidir, basarili sayllmak icin 60 ve {izerinde puan almak
gerekmektedir), gecer not alamayanlar bir dahaki yil tekrar staja katilmak zorundadir.

STAJ BASARI NOTUNUN HESAPLANMASI

Sinav Tiirii \ Yiizdesi
Uygulamali sinav % 50
Teorik Sinav % 35
Mini sinavlardan gelen % 10
Sunudan gelen % 5

BUTUNLEME SINAV BASARI NOTUNUN HESAPLANMASI

Sinav Tiirii \ Yiizdesi

Uygulamali sinav % 60

Teorik Sinav % 40




ANESTEZi ve REANIMASYON STAJI OGRENiIM HEDEFLERI

Ders Adi

Dersin / Uygulamanin Ogrenim Hedefi

Stajin Tanitilmasi ve Anesteziye Giris

Anestezi ile ilgili temel kavramlari tanimlar.

Anesteziyoloji ve Reanimasyon staji sonrasinda hangi becerileri
kazanabilecegini 6ngorr.

Monit6rizasyon

Arter Kan Basincini dlger.

Elektrokardiyografiyi monitorize eder.

EKG'deki patolojik araliklari tanir.

Kardiopulmoner Resusitasyon (TYD)

Arest tanisi koyar.

Temel yasam destegi uygular.

Kardiyopulmoner resusitasyonda monitorizasyon uygular.

Kardiopulmoner Resiisitasyon (iYD)

Erken temel yasam destegi baslatir.

Arest ritimlerini tanir.

Erken defibrilasyon uygular.

Preoperatif Hazirlik Ve
Premedikasyon

Preoperatif anestezik degerlendirmenin nasil yapilacagini
hatirlatir.

Preoperatif anestezik degerlendirmenin 6nemini ifade eder.

Anestezi 6ncesi aydinlatilmis onamin ne zaman alinacagini agiklar.

inhalasyon Anestezikleri

inhalasyon anesteziklerinin etki mekanizmasini tanimlar.

inhalasyon anesteziklerinin sistemler {izerine etkilerini sayar.

inhalasyon anesteziklerinin metabolizmalari ve toksik etkilerini
siralar.

Noromuskiler Blokerler

Noromiuskiler bloke edici ilaglari sayar.

Depolarizan ve nondepolarizan néromdskdler blokerler arasindaki
farklari aciklar.

Noromuskiiler bloke edici ilaglarin etki mekanizmalarini agiklar.

Noéromiskiler bloke edici ilaglarin etki mekanizmalarina gore
siniflandirir.

Noromiuskiiler bloke edici ilaglarin preparatlarini sayar.

Klinikte kullanildiklari durumlari ve yan etkilerini anlatir.

Genel Anestezi Yontemleri ve
Komplikasyonlari

Genel Anesteziyi tanimlar.

Genel Anestezi verilme yontemlerini siralar.




Genel Anestezi uygulamasi sirasinda ve sonrasinda ortaya
¢ikabilecek komplikasyonlari sayar.

Endotrakeal Entlibasyon Ve
Komplikasyonlari

Ders Adi

Endotrakeal entlibasyonu tanimlar.

Endotrakeal entlibasyon endikasyonlarini sayar.

Endotrakeal entlibasyon komplikasyonlarini siralar.

Dersin / Uygulamanin Ogrenim Hedefi

Rejyonal Anestezi Yontemleri ve
Komplikasyonlari

Rejyonel anestezinin anlamini ve amacini agiklar.

Rejyonel anestezi uygulama endikasyonlarini ve
kontrendikasyonlarini anlatir.

Rejyonel anestezi uygulanan hastalarda erken ve ge¢ donemde
karsilasilabilecek komplikasyonlarini sayar.

Sedasyon-Analjezi

Sedatif/hipnotik ilaglari siniflandirir.

Sedatif/hipnotik ilaglarin etki mekanizmalarini ve farmakokinetik
ozelliklerini aciklar.

Benzodiazepin ve benzerlerinin, antagonistlerinin farmakolojik
etkilerini anlatir.

Sedatif/hipnotik ilaglarin klinikte kullanildigi durumlari sayar.

Lokal Anestezikler ve Toksisitesi

Lokal anestezikleri siniflandirir.

Lokal anestezik toksisitesinin tani kriterlerini sayar.

Lokal anestezik toksisitesi gelisen hastayi yonetir.

Beyin 6limi ve organ dondr bakimi

Beyin 6limini tanimlar.

Beyin 6lim{ tani kriterlerini sayar.

Organ donor bakiminin yogun bakim tnitesinde yapilacagini
animsar.

Acil ve masif kan transfliizyonu

Masif kan transflizyonunu tanimlar.

Acil kan transflizyonu endikasyonlarini siralar.

Masif Kan transfliizyonunun komplikasyonlarini sayar.

Yogun Bakim Prensipleri

Yogun Bakimi tanimlar.

Yogun bakimlari siniflandirir.

Yogun Bakim gerektiren hastalari tanir.

Yogun Bakim gerektiren hastalari yonlendirir.

ARDS

ARDS'yi tanimlar.

ARDS tani kriterlerini 6zetler.

ARDS’de acil tedaviyi diizenler.

Enteral ve parenteral beslenme

Malnitrisyonu tanimlar.

Enteral ve parenteral beslenme endikasyonlarini sayar.

Enteral ve parenteral beslenme komplikasyonlarini siralar.

Crush Yaralanmalari

Crush Sendromu’nu tanimlar.

Klinik bulgulari degerlendirir.

Crush Sendromlu hastanin tedavisini planlar.




Asit- Baz Dengesi Bozukluklari (2 UE
+10T0)

Ders Adi

Dehidratasyon

Asit-baz dengesini agiklar.

Asit-baz dengesinin nasil bozuldugunu 6zetler.

Temel asit-baz bozukluklarini tanimlar.

Tedavi yaklasimi hakkinda genel prensipleri anlatir.
Dersin / Uygulamanin Ogrenim Hedefi

Viicut sivi kompartmanlarini sayar.

Dehidratasyonu tanimlar.

Dehidratasyonun acil tedavisini dizenler.

Dehidratasyon tedavisinde kullanilan sivilari 6zetler.

Sivi ve Elektrolit Denge Bozukluklari
(2 UE, 1 0TO)

Perioperatif donemde sivi yonetiminin temel prensiplerini anlatir.

Perioperatif donemde kullanilan sivilarin temel 6zelliklerini agiklar.

Anaflaksi (UE +OTO)

Anaflaksiyi tanimlar.

Anaflaksinin nedenlerini sayar.

Anaflaksinin acil tedavisini yonetir.

Sepsis (1 UE, 10TO)

Sepsisi tanimlar.

Sepsis tani kriterlerini sayar.

Sepsiste acil tedaviyi diizenler.

Dolasom Soku (1 UE+1 OTO)

Dolasim sokunun tanimini ve patofizyolojisini agiklar.

Tani kriterlerini anlatir.

Tedavisini planlar.

Oksijen tedavisi

Hipoksi semptomlarini sayar.

Oksijen tedavisi endikasyonlarini siralar.

Oksijen verme yontemlerini aciklar.

Oksijen toksisitesini animsar.

Suda bogulma ve yogun bakim
tedavisi

Suda bogulmayi tanimlar.

Tatli ve tuzlu suda bogulmanin farkini agiklar.

Suda bogulmanin acil tedavisini siralar.

Agrili Hastaya Yaklasim ve
Postoperatif Analjezi (1 UE+1 OTO)

Agriyi tanimlar.

Agri mekanizmasini 6zetler.

Multimodal analjezi yaklagimini siralar.

Analjezik Kullanim ilkeleri

Analjezik kullanimina yeni yaklasimlari sayar.

Analjezik kullanimina ait riskleri siralar.

Hangi analjezik? Ne zaman? Kime? Sorularini yanitlar.

Opioid (Narkotik) Analjezikler

Opioidlerin etki mekanizmasini tanimlar.

Opioidlerin sistemler {izerine etkilerini sayar.

Opioidlerin metabolizmalari ve toksik etkilerini siralar.




iV Anestezikler

intravendz anesteziklerinin etki mekanizmasini tanimlar.

intravendz anesteziklerinin sistemler tizerine etkilerini sayar.

intravendz anesteziklerinin metabolizmalari ve toksik etkilerini
siralar.
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